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RESUMO

Contextualiza¢do: Os benzodiazepinicos (BDZs) sdo medicamentos amplamente prescri-
tos, porém seu uso indiscriminado, especialmente entre estudantes de medicina expostos a altos
niveis de estresse, representa um significativo problema de saude publica devido ao seu potencial
de dependéncia e graves consequéncias. Objetivo: Este estudo buscou analisar o uso ndo prescrito
de BDZs e o consumo concomitante de outras substancias psicoativas entre estudantes de medi-
cina. Metodologia: Realizou-se um estudo transversal, descritivo e quantitativo com 100 alunos de
medicina de uma instituicdo de ensino superior, utilizando um questionario online baseado no ins-
trumento ASSIST da OMS para rastrear o uso de substancias. Resultados: Identificou-se que 22%
dos participantes relataram uso nao prescrito de BDZs. Deste grupo, a maioria era do sexo feminino
(77,3%) e na faixa etaria de 20-30 anos (72,7%). No recorte dos ultimos trés meses, 31,8% usaram BDZs
«1-2 vezes» e 22,7% usaram «diariamente ou quase todos os dias». O consumo concomitante foi extre-
mamente frequente, destacando-se o alcool (95,5%), o tabaco (68,2%) e a maconha (59,1%). Sintomas
de craving e consequéncias negativas do uso, como prejuizo em responsabilidades e preocupagao
de terceiros, também foram reportados por uma parcela significativa dos usuarios. Conclusao: Os
resultados indicam uma alta prevaléncia de uso ndo prescrito de BDZs associado ao policonsumo de
substancias, particularmente alcool, revelando um padrdo de comportamento de risco que demanda
intervengdes urgentes no ambiente académico para promocéo da saide mental e prevenc¢ao de danos.
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INTRODUCAO

Os benzodiazepinicos (BDZs) sdo uma classe de medicamentos que compreendem algumas
fun¢oes farmacoldgicas: sao hipnoéticos, sedativos, anticonvulsivantes, ansioliticos e relaxantes mus-
culares, corroborando para a ampla rotina de prescri¢ao na realidade clinica. Estima-se que 50% dos
medicamentos psicoativos prescritos sdo da classe dos benzodiazepinicos; dessa forma, seu custo
diminuto, a amplitude de utilizagdo terapéutica e a seguranca relativa da droga podem justificar esses
nimeros. No entanto, apesar da conveniéncia dessas medicagdes, efeitos sedativos e seu potencial de
adigdo explicam, também, o uso indiscriminado e, em geral, permanente da droga. Caracteriza-se
uso permanente ou problematico como pacientes em tratamento com BDZs por mais de 12 meses,
que evoluem com sindrome de abstinéncia (SAB) com a retirada ou diminuicao da dose, e, geral-
mente, a prescri¢ao dessas medicagdes se inicia para o tratamento da ansiedade patoldgica e seu uso
¢ continuado pelo paciente mesmo na falta de indicacao médica.'

Em niveis fisiologicos, a ansiedade faz-se importante para a tomada de decisdes que levarao a
autopreservac¢ao do individuo. No entanto, a desordem psiquica gerada pela ansiedade patoldgica
desencadeia sintomas fisicos e mentais que atrapalham o dia a dia das pessoas. Ainda, a ansiedade
pode estar ou ndo presente em quadros depressivos, que acometem cerca de 450 milhdes de pessoas
pelo mundo e sdo capazes de incapacitar a realiza¢ao de tarefas diarias.

Entende-se que, a ansiedade e a depressao derivam de fatores genéticos, sociais e ambientais
somados a jornadas exaustivas de estudo ou trabalho, pressao para o sucesso, a desigualdade social
e a dificuldade de acesso a servigos de satide mental. A competitividade e o medo do fracasso agra-
vam esse cenario de estresse constante, propiciando o desenvolvimento de transtornos ansiosos e/ou
depressivos. >

Em encontro a tematica, o adoecimento de estudantes de medicina por ansiedade e depressao
tem se tornado uma preocupagdo crescente, consequentemente levando ao abuso de medicagoes
psicotrdpicas, em especial os BZDs, visto sua agdo ansiolitica e sedativa. Assim, cabe o objetivo desse
estudo versando a analisar o uso entre essa clientela, bem como os prejuizos associados.

JUSTIFICATIVA

Os BDZs sao uma classe de medicamentos amplamente prescritos para o tratamento de ansie-
dade, insOnia e outras condi¢des relacionadas ao estresse constante. Entretanto, seu uso entre estu-
dantes de gradua¢ao em Medicina, que sdo exposto a altas cargas de estresse e pressdes académicas
frequentemente, levantam preocupaciao em relacao ao desempenho académico e, também, em rela-
¢d0 a sua saide mental.

O uso inadequado ou problemadtico, e a automedicacdo podem resultar em efeitos colaterais
severos e até a dependéncia, comprometendo o desempenho académico e a satide mental e fisica.
Ainda, é crucial entender como o ambiente académico, as exigéncias do curso e a pressdo pela cons-
trucdo de um curriculo de exceléncia, influenciam a adesao ao uso de benzodiazepinicos.

Assim, o presente estudo visa identificar padrdes de uso, efeitos colaterais percebidos e a rela¢ao
com fatores psicossociais, contribuindo para a discussao sobre satide mental no contexto académico.
Com isso, buscamos fundamentar a necessidade de intervengdes e politicas de apoio no ambiente
académico, promovendo a satide mental e o bem-estar dos estudantes de Medicina, em concomitin-
cia com os Objetivos do desenvolvimento sustentavel da 3. Boa saiide e bem-estar e 4.Educagio de
qualidade



OBJETIVOS
Objetivo geral

Analisar o uso de benzodiazepinicos e a extensdo do conhecimento sobre essa classe medica-
mentosa entre estudantes de medicina.

Objetivos especificos

Identificar o quantitativo de académicos de medicina que fazem uso de benzodiazepinicos.
Identificar o uso concomitante com outros psicotrépicos ou demais substancias psicoativas.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A jornada académica, marcada por uma carga horaria excessiva, alta competitividade e respon-
sabilidade precoce, submete os alunos a um estresse continuo. Além disso, o contato constante com
situagdes de vida e morte, muitas vezes sem o suporte emocional adequado, agrava o quadro. Muitos
estudantes sentem-se pressionados a manter um desempenho elevado, levando a sensagdo de incapa-
cidade e isolamento. Esse ambiente, somado a falta de tempo para autocuidado e lazer, contribui para
o desenvolvimento de transtornos mentais, e consequentemente aumento do uso de psicotrépicos.?

Estudo realizado em um centro universitario de Fortaleza mostrou que cerca de 30% dos estu-
dantes de medicina apresentam sintomas de depressao e ansiedade, o que reafirma o impacto que o
ambiente académico do curso pode propiciar o adoecimento estudantes.* Os autores discutem que
tanto a ansiedade quanto a depressdo sdo capazes de atrapalhar os estudantes de medicina em seu
convivio social, desenvolvimento académico e correta tomada de decisdes com pacientes. Assim,
gera-se um ciclo que se retroalimenta de insatisfacdo, sintomas depressivos e ansiosos, e incapaci-
dade de realizagdo de tarefas.

Como consequéncia, muitos estudantes recorrem ao uso de psicotropicos, especialmente da
classe dos benzodiazepinicos, devido seus efeitos imediatos e a facilidade de acesso a essas medica-
¢oes. O uso, muitas vezes sem a devida orientagdo médica, torna-se uma forma de alivio temporario
para os sintomas de ansiedade e insonia, mas podendo levar a dependéncia e ao agravamento dos
agravos em saude mental.* Por essa Otica, faz-se necessario avaliar o uso de benzodiazepinicos por
estudantes de medicina.

Estudo feito com académicos do terceiro ano de uma universidade médica no Nepal atestou
que os BDZs foram a quinta droga mais utilizada pelos estudantes.” Outro estudo realizado na
Universidade Estadual Paulista revelou o uso de BDZs por 3% dos alunos participantes da pesquisa
- sendo, também, a quinta droga mais utilizada.’ Ainda, seu uso indiscriminado, sem acompanha-
mento ou prescri¢do, pode levar a exposi¢do desse publico a efeitos colaterais diversos, dentre eles a
redugdo da capacidade de realizar tarefas didrias, incluindo a condu¢ao dos estudos, e, ainda, maior
risco de acidentes automobilisticos e overdose.!

Além disso, a utilizagdo irregular e sem acompanhamento, leva a paradas abruptas na medica-
¢do, podendo gerar a SAB, considerada uma sindrome de dificil manejo, com repercussoes fisicas
e psiquicas varias, além de sinais maiores alarmantes: convulsoes, alucinag¢des e delirium.” Tal sin-
drome ocorre quando o uso prolongado desses medicamentos é interrompido abruptamente. Os sin-
tomas podem variar de leves a graves e incluem ansiedade intensa, insonia, irritabilidade, tremores,
sudorese, nauseas, e, em casos extremos, convulsdes. A gravidade da abstinéncia depende da dose,



durac¢do do uso e da meia-vida do medicamento. A retirada deve ser feita de forma gradual e super-
visionada para minimizar os sintomas e evitar complicagdes, justificando a necessidade do acompa-
nhamento médico durante todo o processo de descontinuagio.®

Ainda, o uso indiscriminado pode gerar mais prejuizos quando associado ao uso de demais
substancias psicoativas ou depressoras do sistema nervoso central, como alcool e demais drogas,
podem provocar intoxicagdes agudas acidentais em cerca de 30 a 40 % dos pacientes que o utilizam.
Fungoes psiquicas como atencdo, desempenho psicomotor e precisio se tornam lentificadas, e redu-
zem a capacidade de tomada de decisdo, lentificacao de pensamento, dificuldade de concentragao e
de amnésia anterdgrada.®

Dessa forma, a avaliagdo do uso e conhecimento acerca de BDZ é necessaria no contexto de uma
faculdade de medicina, para que a sensibilizacao desse publico acerca do tema possa ser estimulada.

METODOLOGIA
Desenho do estudo

Trata-se de um estudo com uma abordagem exploratoria, descritiva e quantitativa, utilizando
um questionario virtual elaborado para a tematica, bem como a utilizagdo de escalas. O questionario
aborda o padrao de uso de benzodiazepinicos entre estudantes de medicina, bem como a avalia¢do
geral de seu conhecimento sobre a medicagao psicotrépica, drogas psicoativas e de bem-estar psicos-
social, em duas sec¢des.

Populacao e amostra do estudo

A populagao envolvida nesta pesquisa incluiu os estudantes do primeiro ao décimo segundo
periodo do curso de Medicina na UNIFESO. A selecdo da amostra foi realizada por meio de uma
abordagem nao probabilistica conveniente, seguindo os critérios de inclusdo estabelecidos aqui.
Atualmente, a comunidade estudantil do curso de Medicina na UNIFESO é composta por aproxima-
damente 1010 alunos. Ao considerar um intervalo de confianca de 95% e uma margem de erro de 5%,
a amostra calculada para este estudo foi de 279 alunos voluntarios. Este procedimento visa garantir
uma representagao significativa da populagao, possibilitando a obtencgdo de resultados pertinentes e
passiveis de generaliza¢ao para a analise proposta

Critérios de inclusao e exclusao

Para ser considerado elegivel para participar deste estudo, o voluntario atendeu aos seguintes
critérios de inclusdo: estar regularmente matriculado no curso de medicina do UNIFESO; ja ter atin-
gido a maijoridade (dezoito anos); consentir voluntariamente em participar da pesquisa mediante a
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), elaborado especificamente para
este estudo.

Serdo excluidos do estudo os voluntarios que se enquadrem em uma ou mais das seguintes situa-
¢Oes: ndo concordarem em participar, recusando-se a assinar o TCLE; ndo responderem ao questio-
nério proposto inteiramente; escolherem desistir de sua participagdo, ndo enviando o formulario.
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Instrumento de coleta de dados

Para a coleta de dados, foi utilizado o Alcohol, Smoking and Substance Involvement Screening
Test (ASSIST), desenvolvido pela Organizagdo Mundial da Saide (OMS) com o intuito de rastrear o
uso de determinadas drogas, dentre eles medicamentos da classe dos sedativos, e validado a lingua
portuguesa por Henrique et al (2004).”

Estratégia de coleta de dados

O questionario foi desenvolvido na plataforma Google Forms®. Os alunos voluntarios convidados
a participar da pesquisa serao recrutados a partir da divulga¢ao de link para o acesso ao formulario,
contendo o TCLE. A divulga¢ao deste sera feita através da rede social WhatsApp e e-mail pelos parti-
cipantes da pesquisa, representantes de turma e além de convite pessoal. Todo o material coletado sera
armazenado por 5 anos nos discos rigidos dos computadores pessoais dos pesquisadores responsaveis
pela presente pesquisa, ndo sendo realizado o armazenamento em outro banco de dados virtual ou
fisico. Esses dados serdo, portanto, completamente destruidos apds o prazo de 5 anos.

Analise dos dados

Todas as informagoes relacionadas aos participantes e as variaveis coletadas foram adquiridas
por meio do Google Forms® e armazenadas de forma eletronica em um banco de dados. A organiza-
¢do e tabulagdo desses dados foram realizadas através de planilhas no software Excel. Para a analise
das variaveis categoricas, utilizou-se do Teste Qui-Quadrado e do Teste Exato de Fisher, seguindo um
nivel de significancia de 0,05 para todos os testes. A abordagem estatistica compreendeu métodos
descritivos e exploratdrios, possibilitando o calculo de medidas como média, mediana e percentis,
proporcionando uma compreensao mais aprofundada das distribui¢coes e tendéncias presentes nos
dados. Para conduzir essas analises, utilizamos o programa estatistico GraphPad Prism v9.5, assegu-
rando precisio e confiabilidade nos resultados obtidos.

Aspectos éticos

A presente pesquisa ndo incorreu riscos excedentes aos voluntarios, sendo incluidos apenas
os riscos habituais que todo estudo cientifico acarreta. O protocolo de pesquisa foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos (CEP) do Centro Universitario Serra dos Orgﬁos
- UNIFESO para aprovagéao, sob. CAAE n 77593224.0.0000.5247, considerado aprovado em concor-
dancia com as normas estabelecidas para pesquisas envolvendo humanos. Este processo segue as
disposi¢oes da Resolugao n° 466/2012 do Conselho Nacional de Satide e da Resolu¢ao n° 510/2016 do
mesmo conselho.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados parciais abrangem o entendimento da frequéncia de consumo de BDZs, bem
como uma maior compreensao da associagdo entre o uso dessa classe medicamentosa, especialmente
de seu abuso, com as questdes psicossociais enfrentadas pelo publico.
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Participaram do estudo 100 estudantes, distribuidos entre o 1° e 12° periodos do curso, sendo
70 mulheres cis, 29 homens cis e 1 homem trans. A média de idade dos participantes foi de 25 anos.

Em relagao raga/etnia, 77 se declararam brancos, 20 se declararam pardos e 3 se declararam pretos
(Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizagao sociodemografica geral dos participantes do estudo (n=100)

Caracteristica Categoria n %
Género Mulher cisgénero 70 70,0%
Homem cisgénero 29 29,0%
Homem transgénero 1 1,0%
Faixa Etaria Média (anos) 25 -
Raga/Etnia Branca 77 77,0%
Parda 20 20,0%
Preta 3 3,0%

Fonte: Elaborado pelo autor.

Quando abordado o uso dos BZD’s, dos 100 formularios respondidos, 22 estudantes relataram
uso ndo prescrito de sedativos/hipnéticos. A amostra dos individuos que referem o uso foi majorita-
riamente feminina (17 mulheres; 77,3%) e composta, em sua maioria, por jovens de 20-30 anos (n=16;
72,7%). Quanto ao arranjo domiciliar, 9 moravam sozinhos, 8 com coénjuge/companheiro e 5 com
pais/familiares. A distribui¢do por periodo concentrou-se sobretudo no 5° (n=38) e 6° (n=4), com
casos distribuidos do 3° ao 12° periodo (Tabela 2)

Tabela 2. Caracterizagao dos participantes que relataram uso nao prescrito de benzodiazepinicos (n=22)

Caracteristica Categoria n %

Sexo Feminino 17 77,3%
Masculino 5 22,7%

Faixa Etaria 20-30anos 16 72,7%
Outras 6 27,3%

Arranjo Domiciliar Mora sozinho(a) 9 40,9%
Com conjuge/companheiro(a) 8 36,4%
Com pais/familiares 5 22,7%

Periodo Académico 5° Periodo 8 36,4%
6° Periodo 4 18,2%
3% ao 12° Periodo (outros) 10 45,4%

Fonte: elaborado pelo autor.
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No recorte dos tltimos 3 meses, 7 participantes (31,8%) usaram benzodiazepinicos “1-2 vezes’;
5 (22,7%) usaram “diariamente ou quase todos os dias”; 2 (9,1%) “semanalmente”; e 2 (9,1%) “mensal-
mente”. Quanto ao forte desejo/urgéncia de usar a droga no mesmo periodo, 5 (22,7%) referiram “1-2
vezes’, 5 (22,7%) “diariamente ou quase todos os dias” e 1 (4,5%) “mensalmente”. Sobre consequéncias
do uso, 1 (4,5%) relatou problemas de saude/legal/sociais/financeiros “1-2 vezes” e 2 (9,1%) “diaria-
mente ou quase todos os dias” Em relagdo a prejuizo em responsabilidades, 2 (9,1%) relataram “1-2
vezes’ e1(4,5%) “diariamente ou quase todos os dias”. Preocupagio de terceiros ocorreu “nos ultimos
3 meses” para 4 (18,2%) e “antes disso” para 1 (4,5%); tentativas frustradas de reduzir/parar foram
referidas “nos ultimos 3 meses” por 4 (18,2%) e “antes” por 1 (4,5%).

Entre os 22 usudrios, observou-se consumo concomitante frequente: alcool (n=21; 95,5%), tabaco
(n=15; 68,2%), maconha (n=13; 59,1%), anfetaminas (n=3; 13,6%), inalantes (n=2; 9,1%), alucingenos
(n=2; 9,1%), opioides (n=4; 18,2%) e “outros” (n=2; 9,1%).

No presente estudo, o uso concomitante de sedativos/hipnéticos com alcool foi identificado em
95,5% dos casos, sendo um achado critico. Essa combinagao potencializa de forma sinérgica a depres-
sao do SNC, aumentando a probabilidade de eventos adversos, quedas, acidentes de transito e over-
doses fatais. O alcool associa-se a aproximadamente 1 em cada 5 mortes por overdose relacionadas
a benzodiazepinicos e/ou opioides, refor¢ando a necessidade de intervengdes educativas especificas
nesse publico.”

O fato de o estudo avaliar estudantes da area da saude torna esse cendrio ainda mais preocu-
pante. Revisdes recentes apontam que estresse, carga horaria, acesso facilitado a farmacos sdo fatores
que contribuem para o uso dessas substancias entre estudantes e residentes de medicina. As con-
sequéncias envolvem saude fisica e mental, desempenho académico e seguranga na pratica profis-
sional.13 Apds a pandemia do COVID-19 houve mudangas significativas no uso de psicotrépicos e
automedica¢ao, o que dialoga com o resultado da pesquisa e pode ter intensificado os padrdes de uso
em parte dos estudantes.™

Ademais, o poli consumo envolveu nao sé o alcool, mas o tabaco, maconha e, em menor pro-
porg¢ao, opioides/estimulantes. Essa questao reproduz o consumo observado em dados nacionais e
internacionais, em que o uso de benzodiazepinicos frequentemente estd associado a outras substan-
cias. Pesquisa realizada com brasileiros sobre o uso concomitante de alcool e benzodiazepinicos nao
prescritos foi documentada como ponto de aten¢ao em satde publica. > Além disso, estudos recentes
reforam que motivos como “afrontar/escapar” (coping) estao associados ao uso e ao uso concomi-
tante com demais substancias, sugerindo alvos para intervengdes psicossociais.’'¢

A naturaliza¢ao do consumo de dlcool e de ansioliticos em ambientes académicos competitivos
pode reduzir a percepgdo de risco e atrasar a implementagdo de estratégias preventivas. A literatura
aponta ainda que a fragilidade dos servicos de apoio psicolégico estudantil e a falta de politicas ins-
titucionais claras limitam o enfrentamento efetivo do tema, evidenciando a necessidade de maior
responsabilizacao das universidades.*®

A analise dos achados reforga que o uso de benzodiazepinicos entre estudantes de medicina nao
pode ser compreendido isoladamente, mas como parte de um contexto biopsicossocial multifatorial.
A literatura descreve que a cultura de desempenho, aliada a autopercep¢ao de competéncia clinica,
favorece a automedicagdo e dificulta a busca por ajuda profissional. Dessa forma, a prevaléncia de
uso ndo prescrito identificada neste estudo evidencia nao apenas uma pratica irregular, mas também
uma lacuna na formacao e na estrutura institucional. Ao naturalizar o acesso e o uso desses farma-
cos como uma “ferramenta de enfrentamento’, estudantes podem consolidar padrées de autogestao
medicamentosa inadequados que, no futuro, repercutirao na relagdo com pacientes e na prdpria
atuacao profissional.”



Outro aspecto relevante é o perfil demografico predominante — jovens, majoritariamente
mulheres — que dialoga com estudos nacionais e internacionais que identificam maior vulnera-
bilidade ao uso de ansioliticos entre mulheres na drea da saude. Essa predominéncia pode estar
relacionada a fatores como maior prevaléncia de transtornos ansiosos entre mulheres, maior pres-
sdo académica autorreferida e expectativas sociais de desempenho e cuidado. Contudo, apesar do
predominio feminino, a ocorréncia entre estudantes homens cis e trans reforca que o problema é
abrangente e demanda agdes inclusivas que considerem género e diversidade. Tais achados devem
ser interpretados sob a dtica de equidade, permitindo que interveng¢des futuras sejam sensiveis as
especificidades de cada subgrupo.®**

O estudo também evidencia um ponto critico: a possibilidade de que parte dos estudantes ja
apresente critérios compativeis com uso problematico ou dependéncia, considerando frequéncia,
urgéncia pelo uso, prejuizo funcional e tentativas frustradas de cessagdo. Esses indicadores sugerem
um continuum de gravidade que vai desde a experimentagdo e o uso recreativo até padrdes clini-
cos de abuso. Assim, mais do que retratar uma fotografia pontual, os dados podem sinalizar uma
trajetoria de risco em construcdo. A identificagdo precoce desses sinais pode subsidiar politicas de
prevencao terciaria e encaminhamento adequado, evitando a progressao para quadros mais graves e
protegendo a saude fisica, mental e ocupacional desses futuros profissionais.”®

Por fim, torna-se imprescindivel refletir sobre o papel institucional e curricular frente aos resul-
tados apresentados. A necessidade de espagos sistematicos de acolhimento psicoldgico, discussdes
éticas sobre prescri¢ao e automedicagdo, além de programas formais de redu¢ao de danos, apoiariam
a construc¢do de um cenario de modificagdo das préticas identificadas. Nesse sentido, as institui¢oes
formadoras devem reconhecer que a promogao da saude discente é parte indissociavel da qualidade
do ensino médico. Investir em programas de preven¢ao baseados em evidéncias, desenvolver proto-
colos de cuidado, ofertar espagos de escuta ativa e fortalecer a educagao sobre farmacologia e risco
psicossocial pode ndo apenas mitigar o problema, mas contribuir para formar médicos mais cons-
cientes, responsaveis e saudaveis.

CONCLUSAO

O uso concomitante de sedativos/hipnéticos e dlcool entre estudantes da area da saude cons-
titui um problema critico de saude publica, com impactos que ultrapassam o dmbito individual e
atingem a seguranca da pratica profissional e a qualidade da assisténcia prestada. Os achados ressal-
tam a urgéncia de estratégias intersetoriais entre instituicao de ensino superior e servigos de saude,
que incluam intervengoes educativas, fortalecimento do suporte psicossocial, politicas institucionais
de prevengdo e agoes de monitoramento, a fim de reduzir riscos, promover saude e garantir um
ambiente académico mais seguro e sustentavel.
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